





Grasping method of needs assessment in senior citizen home support and relation to efect of help 
Yukiko Tanaka 
The quality of care is asked from becoming of providing with the care service by the system of the care 
insurance system plura1. There is a view that the revision of the care reward by the revision of the long term care 
insurance in 2005 has deteriorated the care working environment further， too. The user can lodge a complaint 
when there is dissatisfaction in the provided service. Next， 1st place occupies the entire more than half to the 
situation of the complaint seen according to the service kind by the home-visit care by the entire 28.7% by 24.7% 
of the home care support. The care service is able not to be measured in home help individual's quality alone 
though the mutual agreement of the measurement standard of the quality of the care service cannot be necessarily 
c1arified. It is understood that home helper's realities have deteriorated by an increase in the population of the 
senior citizen and the change in various systems now after giving birth as a public in-home welfare business in 
1962 when it takes a general view from the transition of a past home help service business of the put current state 
of a current care service practitioner the elderly person care工Asfor the evaluation of the care service， home 
help individual's education， nature， and technology are often asked. However， it is necessary to evaluate whether 
management， state of employment of an appropriate needs assessment， the care plan， and service， and home help 





























































































































































































国は家庭奉仕員の全国調査を 1968(昭和 43) 年と
































































































































































1989年 4月消費税導入(3 %)， 12月に「高齢者保
健福祉 10ヵ年戦略」ゴールドプランがスタートする。


















































構成比 平均年齢 勤続年数 決ま現っ金て給支与給額する 構成比 平均年齢 勤続年数 決ま現っ金て給支与給額する
全産業 68.80% 41.8歳 13.5年 372.7千円 31.20% 39.l歳 8.8年 238.6千円
福祉施設介護員 29.20% 33.2歳 4.9年 227.1千円 70.80% 37.2歳 5.3年 206.4千円
ホームヘルパー 15.20% 37.6歳 3.9年 230.6千円 84.80% 44.7歳 4.5年 197.0千円
(出典)平成 18年資金構造基本統計調査(厚生労働省)調査時点 平成 18年7月
表4 離職率
全体 正社員














































管理者と職員聞のコミュニケーションが不足している 3.9% 8.6% 
介護従事者同土のコミュニケーションが不足している 4.3% 8.4% 
雇用管理等についての情報や指導が必要である 5.7% 5.l% 
その他 4.4% 3.8% 
特に問題はない 3.4% 3.1% 






































































































































際障害分類 (ICDH1980年 WHO) や社会モデ
ルである国際生活機能分類 (ICF: Intemational 
Classification Functioning 2001年 WHO)
-障害モデルの目標はADLの促進による生活の質
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用語の整理
介護サーピスを提供するものの呼称について
訪問介護・訪問介護員
1997年 12月介護保険法が制定される。介護の社会保
障の財源は社会保険方式による「公的介護保険Jで， こ
れまで社会福祉分野では基本であった行政機関を介した
サーピス提供方式を見直し，利用者と提供者の契約に基
づくサービス利用と費用弁償の仕組みを導入した。 2000
年4月介護保険がスタートする。これより，介護保険法
に基づく介護サービスは訪問介護，サーピスの担い手は
訪問介護員とされる。
ホームヘルフ。サービス・ホームヘルパ-
1982年に家庭奉仕員事業は派遣世帯の拡大と所得制
限撤廃しかし引き換えに費用負担導入受益者負担(応能
負担)制がとられる O 委託先についても法律上変更され
た。従来の社会福祉法人その他の団体から在宅介護支
援センターを併設する特別養護老人ホーム，老人保健施
設，病院に拡大する。 1992年に委託先は福祉公社，一
定の要件を満たす民間事業者 介護福祉士等にさらに拡
大され，利用時間制限も撤廃された。家庭奉仕員派遣事
業として心身障害児家庭奉仕員派遣事業，介護人派遣事
業3事業が統合され， これより全て呼称はホームヘルパ
ーに統一された。
老人家庭奉仕員・奉仕員
老人福祉法に法的根拠を置く介護員であり，派遣対象
は「老衰・心身の障害・傷病等の事情により日常生活に
支障をきたしている老人の属する要保護老人世帯」とさ
れ，実施主体は都道府県または市町村，委託先は都道府
県または社会福祉協議会のみとされた。
ただし，身体障害者家庭奉仕員は当時からホームヘル
ノ《ーという呼称が使われていた
